
Recueil des volontés funéraires 

Pourquoi définir à l’avance ses volontés funéraires ? 

Cela permet de s’assurer qu’elles seront respectées le moment venu, et de soulager les proches 

de ces choix difficiles, qui viennent s’ajouter à la peine engendrée par la perte. Ce qui garantit le 

respect de ce document : la forme (date volontés et signatures manuscrites), la sécurisation du 

dépôt, la diffusion des volontés au décès, la désignation d’un mandataire 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ce document est un exemple, il n'a pas de valeur juridique mais il permet de se faire une idée des sujets 

traités dans les volontés 

Vos coordonnées 
Nom : ........................................................................................ Prénom : ..........................................................................  

Nom de naissance : .......................................................... 

Civilité : .................................................................................... 

Date et lieu de naissance : ........................................ 

Adresse : ...........................................................................  

Téléphone : ............................................................................ Mail : .................................................................................... 

Vos volontés obsèques 

INHUMATION ☐ Oui ☐ Non 
 

 

Nom du cimetière : ........................................................... 

Caveau existant : ................................................................. 

TYPE DE CÉRÉMONIE 

CRÉMATION ☐ Oui ☐ Non 

Nom du crématorium : ........................................................... 

Destination des cendres : .................................................... 

 

  ☐ Religieuse ☐ Civile ☐ Aucune cérémonie Culte : 

 
 

AUTRES SOUHAITS  

Fleurs : ☐ Oui ☐ Non 

Séjour en funérarium : ☐ Oui ☐ Non 

Soins de conservation : ☐ Oui ☐ Non 
 

Avis dans la presse : ☐ Oui ☐ Non 

 
 

Je désigne un mandataire 

UNE ENTREPRISE DE POMPES FUNÈBRES 

Nom : ......................................................................................... Adresse : ............................................................................ 

UN PROCHE 

Nom et prénom : ................................................................ 

Date de naissance : .......................................................... 

Téléphone : ........................................................................... 

OU 

Nom de naissance : ....................................................... 

Adresse : ............................................................................. 

Email : .................................................................................... 

 
 

Personne à prévenir lors du décès 

Nom : ......................................................................................... Prénom : .............................................................................. 

Nom de naissance : .......................................................... Date et lieu de naissance : ........................................ 

Adresse : ................................................................................. Téléphone/mail : ............................................................. 
 

 


